



摘要:目的 观察湿毒清和依巴斯汀联合应用治疗特应性皮炎的临床疗效以及治疗前后外周血 EOS、血清 IgE 水平的变化情
况。方法 将我科 94 例特应性皮炎患者随机分为治疗组和对照组，每组 47 例，对照组患者使用依巴斯汀口服，治疗组患者加用湿
毒清胶囊口服，观察治疗后对照组和治疗组的临床疗效及外周血 EOS、血清 IgE 的水平变化。结果 对照组患者治疗总有效率为
63. 83%，治疗组总有效率为 93. 62%，具有显著性差异(P ＜ 0. 05)，治疗后治疗组血清 IgE 水平与治疗前及对照组相比均呈明显下
降趋势(P ＜ 0. 05)，具有统计学意义。结论 湿毒清联合依巴斯汀口服治疗特应性皮炎比单纯口服依巴斯汀的治疗效果更加显著。
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Abstract:To observe the clinical effect of Shiduqing combined with Ebastine in the treatment of atopic dermatitis and the changes of
peripheral blood EOS and serum IgE level． Methods Ninety － four cases of atopic dermatitis were randomly divided into treatment group
and control group． The control group was treated with Ebastine orally，and the treatment group was treated with Shiduqing capsules combined
with Ebastine orally． The clinical effect，the changes of peripheral blood EOS and serum IgE level of the treatment group and the control
group were observed． Ｒesults The total effective rate was 63. 8% in the control group and 93. 6% in the treatment group (P ＜ 0. 05)．
Comparing with prior treatment and the control group，the level of serum IgE in the treatment group decreased significantly (P ＜ 0. 05)．
Conclusion The clinical effect of Shiduqing and Ebastine in treating atopic dermatitis is more significant than that of Ebastine．
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1. 1 一般资料 入选 94 例，其中男 49 例，女 45 例，
年龄在 14 ～ 41 岁之间，其中 14 ～ 20 岁 71 例、21 ～ 30
岁 12 例、31 ～ 40 岁 10 例、41 岁 1 例。病程 2 ～ 38 年，
其中 2 ～ 10 年 51 例、11 ～ 20 年 27 例、21 ～ 30 年 10
例、31 ～ 38 年 6 例。初次发病年龄为 2 ～ 16 岁。患者
随机分为对照组和治疗组，每组 47 例，对照组中男性
26 例，女性 21 例，治疗组中男性 23 例，女性 24 例。











1. 3 治疗方法［4 ～ 6］ 对照组患者使用依巴斯汀口服
治疗，用法:依巴斯汀片(商品名为开思亭，生产厂家
为西班牙艾美罗医用药物工业有限公司)每次 20mg，
每日 1 次，疗程为 2 周。治疗组在此基础上加用湿毒
清胶囊(生产厂家为广西玉林制药有限公司，国药准
字 Z45021731)口服，每日 3 次，每次 4 粒，疗程为两
周。两组患者皮疹处均外用糠酸莫米松乳膏(商品名
为艾洛松，生产厂家为上海先灵葆雅制药有限公司，国
药准字 H19991418)，每天 1 次。
1. 4 观察指标 观察两组患者的治疗效果，并对疗效
进行评价。两组患者在治疗前后采集静脉血 5ml，立
即放置于抗凝试管 EDTA 中，静置 30 min 后，以 3000
r /min 速度进行离心，设置时间10 min，分离各组的血





1. 5 评价标准 疗效判定分为四级，分别为痊愈、显
效、有效和无效。痊愈:皮疹消退≥95%，瘙痒症状消
失;显效:皮疹消退 75% ～95%，偶有瘙痒;有效:皮疹
消退 50% ～ 75%，瘙痒减轻;无效:皮疹消退 ＜ 50%，
瘙痒无缓解。
1. 6 统计学方法 对两组不同治疗方式治疗后所得
的结果用 SPSS 14. 0 统计软件进行比较分析，采用 t
检验方法，计量资料用均数 ±标准差(珋x ± s)表示;计数
资料采用 χ2 检验，用率(%)表示。P ＜ 0. 05 时差异有
显著性。
2 结果
2. 1 两组患者临床效果比较 治疗后，对照组所有患
者中痊愈 9 例，显效 12 例，有效 9 例，无效 17 例，总有
效率为 63. 83%;治疗组痊愈 20 例，显效 16 例，有效 8
例，无效 3 例，总效率达 93. 62%，两组总有效率间比
较差异显著(P ＜ 0. 05)。根据数据结果可知两药结合
后进行治疗，效果更加明显，具有显著性(P ＜ 0. 05)，
见表 1。
表 1 两组患者临床效果比较 (例，%)
组别 例数 痊愈 显效 有效 无效 总有效率
治疗组 47 20(42. 55)16(34. 04) 8(17. 02) 3(6. 38)44(93. 62)1)
对照组 47 9(19. 15)12(25. 53) 9(19. 15)17(36. 17)30(63. 83)
注:1)P ＜ 0. 05，组间有统计学意义
2. 2 两组患者外周血 EOS、血清 IgE 水平比较 两
组在治疗前、后外周血 EOS水平进行比较其均无明显
变化(P ＞ 0. 05)，在治疗后治疗组中血清的 IgE 水平
与治疗前及对照组相比，均呈现明显降低(P ＜ 0. 05)，
组间差异存在显著性(P ＜ 0. 05) ，见表 2。




EOS(109 /L) IgE(IU /ml) EOS(109 /L) IgE(IU /ml)
治疗组 47 0. 47 ±0. 24 203. 89 ±24. 55 0. 51 ±0. 31 110. 50 ±21. 34
对照组 47 0. 49 ±0. 22 210. 04 ±22. 76 0. 48 ±0. 27 215. 33 ±24. 07
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摘要:目的 分析中西医结合治疗慢性盆腔炎的疗效及对其血清 C 反应蛋白(CＲP)、肿瘤坏死因子(TNF-α)的影响。方法
以 2014 年 5 月—2015 年 5 月于我院妇产科确诊的 90 例慢性盆腔炎患者为研究对象，随机分为观察组和对照组，均 45 例，对照组给
予左氧氟沙星、替硝唑等西药治疗，观察组在此基础上行中药保留灌肠，对比两组治疗总有效率、血清 CＲP、TNF-α 变化及生活质
量，并观察不良反应。结果 观察组治疗有效率(93. 33%)较对照组(77. 78%)高(P ＜ 0. 05);观察组治疗后 CＲP(10. 24 ± 1. 11)g /
L、TNF-α(1. 74 ± 0. 32)ng /ml，与对照组比较，明显较低(P ＜ 0. 05)，而其生活质量评分(43. 25 ± 1. 56)分，高于对照组(P ＜ 0. 05);两
组不良反应发生率分别为 11. 11%、8. 89%，组间比较无统计学意义(P ＞ 0. 05)。结论 中药灌肠 +抗生素可有效治疗慢性盆腔
炎，改善患者炎症因子水平及生活质量，且不会增加西药不良反应，值得在临床推广实践。
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1. 1 一般资料 纳入 2014 年 5 月—2015 年 5 月我院
妇产科 CPID 住院患者 90 例，随机分为观察组和对照
组，均 45 例，观察组年龄 24 ～ 51 岁，平均(37. 18 ±
1. 33)岁;病程 1 ～ 4 年，平均(2. 43 ± 0. 11)年。对照
组年龄 25 ～ 50 岁，平均(37. 20 ± 1. 31)岁;病程 2 ～ 3
年，平均(2. 44 ± 0. 09)年，两组一般资料比较无统计
学意义(P ＞ 0. 05)，具有可比性。
1. 2 病例选择标准 中西医诊断标准参照《中西医
·4322· 光明中医 2017 年 8 月第 32 卷第 15 期 CJGMCM August 2017. Vol 32. 15
